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Goniometers are made of a material shaped like a curved ruler. The indentation of this goniometer marks the 
degree of opening of the knee joint. This degree of knee opening gives a large RoM value. This goniometer with a 
ruler-like shape has drawbacks, the drawback lies in the accuracy of repeated measurements when performing knee 
openings, recording the patient's knee openings on a regular basis, the patient cannot perform therapy 
independently. To be able to overcome this situation, alternative technology can help, namely making a goniometer 
with three main features, namely measuring the orientation of the knee movement direction, measuring the 
orientation of the knee movement direction based on the MPU-6050 sensors and Arduino Nano. The MPU-6050 
sensor is a sensor that is used as the main tool for measuring the Range of Motion (RoM) of the knee joint. exercise 
guide interface, which is a feature with a function as a virtual physiotherapist who will guide patients to perform 
exercise movements independently. And a data bank system, where this feature is used to store all medical history 
data in this physiotherapy process. The test results show that an electronic goniometer can be designed and built 
that can measure the angle of achievement of leg extension in Range of Motion (RoM) exercises without the need to 
measure manually using a goniometer ruler with a fairly good accuracy with an overall tool error value of 1.774%. 
and the biggest error is 2.75%. The exercise guide interface, especially on the knee motion picture, experienced an 
error when the angle opening exceeded 95° and the data bank managed to save the patient's angle opening data. 





Goniometer terbuat dari material berbentuk mirip dengan penggaris yang dilekukan. Lekukan goniometer ini 
menandai derajat bukaan sendi lutut. Derajat bukaan lutut ini memberikan besar nilai RoM. Goniometer dengan 
bentuk serupa penggaris ini memiliki kekurangan, kekurangan terletak pada ketepatan pengukuran berulang saat 
melakukan bukaan lutut, pencatatan bukaan lutut pasien secara berkala, pasien tidak bisa melakukan terapi secara 
mandiri. Untuk dapat mengatasi situasi tersebut,  teknologi alternatif bisa membantu yaitu membuat sebuah 
goniometer dengan tiga fitur utama, yaitu pengukuran orientasi arah gerakan lutut, pengukuran orientasi arah 
gerakan lutut dibuat berbasis sensor MPU-6050 dan Arduino Nano. Sensor MPU-6050 merupakan sensor yang 
digunakan sebagai peralatan utama mengukur Range of Motion (RoM) sendi lutut. Antar muka pemandu exercise, 
yang merupakan fitur dengan fungsi sebagai fisioterapis virtual yang akan memandu pasien melakukan gerakan 
exercise secara mandiri. Dan sistem bank data, yang mana fitur ini digunakan untuk menyimpan seluruh data 
riwayat medis dalam proses fisioterapi ini. Dari hasil pengujian menunjukkan bahwa dapat dirancang dan 
dibangun sebuah alat goniometer pintar yang dapat mengukur sudut capaian ekstensi kaki pada latihan Range of 
Motion (RoM) tanpa perlu mengukur secara manual dengan menggunakan penggaris goniometer dengan 
keakuratan yang cukup baik dengan nilai error alat keseluruhan adalah 1.774 % dan error terbesarnya 2.75%. 
Antar muka pemandu exercise khususnya pada gambar gerak lutut mengalami error pada saat bukaan sudut 
melebihi 95
°
 dan bank data berhasil menyimpan data bukaan sudut pasien. 
Kata kunci : Goniometer, RoM, Pengukuran Orientasi Gerakan Lutut, Sistem Bank Data






Fraktur dapat terjadi pada tubuh manusia. 
Fraktur atau patah tulang adalah sebuah kondisi 
terputusnya atau hilangnya kontinuitas dari 
struktur tulang, tulang rawan sendi, tulang 
rawan epifisis. Hilangnya integritas dari tulang 
ini termasuk didalamnya adalah cedera pada 
sumsum tulang dan jaringan yang ada di 
sekitarnya disebabkan karena kegagalan tulang 
untuk menahan tekanan akibat pemukulan, 
penghancuran, penekukan, pemuntiran atau 
penarikan tulang [1]. 
Fraktur tibia merupakan fraktur pada 
bagian tibia yang cukup sering dijumpai 
dibidang orthopedi. Tingkat keparahan fraktur 
ini diklasifikasikan dalam beberapa kategori 
kerusakan fragmen tulang. Penentuan kategori 
kerusakan fraktur ini, dinilai berdasarkan 
kekuatan, tipe dan arah kekuatan gaya yang 
menciderai lutut [2].  
Tindakan operasi fiksasi eksternal adalah 
tindakan untuk mengatasi fraktur dengan alat 
bantu terbuat dari besi yang dimasukan jaringan 
kulit hingga tembus ke tulang. Alat bantu ini 
akan terpasang pada tubuh pasien bagian luar 
dan dapat dilihat oleh orang lain, selama masa 
penyembuhan tulang. Sedangkan, tindakan 
operasi fikasi internal adalah suatu tindakan 
untuk melihat fraktur langsung dengan teknik 
pembedahan, yang mencakup didalamnya 
pemasangan pen, sekrup, logam atau protesa 
untuk memobilisasi fraktur selama 
penyembuhan. Alat bantu mobilisasi fraktur 
pada tindakan fiksasi internal terpasang 
langsung pada tulang dan terbungkus oleh 
jaringan kulit [3]. 
Penderita fraktur tibia yang telah menjalani 
tindakan operasi fiksasi harus mengikuti terapi 
fisik. Terapi fisik yang akan dijalani oleh pasien 
ini dapat dilakukan dalam beberapa exercise. 
Salah satu exercise dalam terapi fisik ini 
menggunakan Active RoM exercise. Exercise 
ini dijalani dengan cara menggerakkan lutut 
kaki dengan pola gerakan menekuk dan 
meluruskan lutut secara berulang dalam 
bilangan satuan waktu, jumlah, arah dan derajat 
bukaan tertentu sebagaimana yang ditentukan 
oleh fisioterapis. Pada saat melakukan 
fleksibilitas sendi lutut fisioterapi akan 
menggunakan goniometer, goniometer yang 
digunakan terbuat dari material berbentuk mirip 
dengan penggaris yang dilekukan. Lekukan 
goniometer ini menandai derajat bukaan sendi 
lutut. Derajat bukaan lutut ini memberikan 
besar nilai RoM yang mampu digerakan oleh 
pasien [4].   
Namun, goniometer dengan bentuk serupa 
penggaris ini memiliki kekurangan, kekurangan 
terletak pada ketepatan pengukuran berulang 
saat melakukan bukaan lutut. Pengkuran sendi 
lutut yang dilakukan secara berulang oleh 
fisioterapi harus dicatat dengan baik. Pencatatan 
ini perlu dilakukan sejak awal fisioterapi 
dilakukan sampai dengan bukan lutut pasien 
mencapai RoM maksimal dan tidak ada lagi 
rasa nyeri.  
Penelitian ini menawarkan usulan 
teknologi alternatif dalam membantu 
penatalaksanaan fisioterapi gerak sendi lutut 
penderita fraktur tibia. Usulan tekonologi ini 
dirumuskan dalam penelitian yang diberi judul 
“GONIOMETER PINTAR UNTUK 
OBSERVASI PASIEN PASCA TINDAKAN 
FIKSASI”. Penelitian ini bertujuan untuk 
membuat sebuah goniometer dengan tiga fitur 
utama, yaitu sistem telemetri orientasi arah 
gerakan lutut, Sistem telemetri orientasi arah 
gerakan lutut dibuat berbasis sensor MPU-6050 
dan Arduino Nano. Sensor MPU-6050 
merupakan sensor yang digunakan sebagai 
peralatan utama mengukur Range of Motion 
(RoM) sendi lutut. Antar muka pemandu 
exercise, yang merupakan fitur dengan fungsi 
sebagai fisioterapis virtual yang akan memandu 
pasien melakukan gerakan exercise secara 
mandiri. Dan sistem bank data, yang mana fitur 
ini digunakan untuk menyimpan seluruh data 
riwayat medis dalam proses fisioterapi ini. 




2. METODE PENELITIAN 
a. Objek penelitian 
Dalam penyusunan Skripsi ini penulis 
melakukan penelitian dengan objek Goniometer 
Pintar. Desain goniometer pintar ini meliputi 3 
fitur yaitu pengukuran secara digital yang 
menggunakan sensor MPU – 6050, antarmuka 
yang didesain menggunakan delphi 7, dan 
sistem bank data riwayat terapi fisik yang 
digunakan untuk menyimpan seluruh data 
riwayat medis dalam proses fisioterapi ini. 
b. Alat dan Bahan 
Adapun alat dari penelitian ini adalah sebagai 
berikut: 
 Goniometer 
 Obeng (+/-) 
 Solder 
 Laptop 
Adapun bahan dari penelitian ini adalah sebagai 
berikut : 
 Arduino Nano 
 Sensor MPU - 6050 
 Timah solder 
 Software delphi 7 
 Manset Pengikat 
 
c. Perancangan Sistem  
perancangan sistem dirumuskan desain 
perangkat pengukuran gerak sendi lutut, antar 
muka pemandu free active exercise dan sistem 
bank data. Proses perancangan perangkat 
pengukuran gerak sendi disertai dengan 
perancangan manset pengikat untuk meletakan 
goniometer pada tubuh pasien.  Perangkat 
pengukuran ini dirancang memiliki sistem arah 
dan besar pergerakan lutut yang disusun terdiri 
dari rangkaian elektronik sistem minimum 
Arduino Nano, rangkaian sensor MPU-6050, 
rangkaian sumber tegangan. Dirancang pula 
antar muka pemandu free active exercise 
menggunakan delphi 7 dan computer server 
yang menggunakan apache sebagai webserver 
dan mysql sebagai database server. 
 




Gambar 1. Kerangka Goniometer Pintar 
 
 Perancangan Sistem Elektrik dan Kendali 
Pada perancangan sistem elektrik pin pada 
sensor MPU-6050 dihubungkan dengan pin 
Arduino Nano, .Adapun skema rangkaian 
seperti gambar berikut: 
 
Gambar 2. Rangkaian Sensor MPU-6050 
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Perancangan kendali bertujuan agar sensor 
bisa menkonversi kemiringan pergerakan pada 
lutut menjadi bukaan sudut dengan besaran 
derajat, Berikut flow chart kendali pada 
sensor. 
 
Gambar 3. Flowchart Kendali Menentukan 
Nilai Bukaan Sudut 
 
 
 Perancangan Sistem Perangkat Lunak  
Perancangan antar muka goniometer didesain 
menggunakan delphi 7, komponen yang digunakan 
untuk desain antar muka goniometer pintar ialah, 7 
komponen Tbutton, 7 komponen Tedit, 4 
komponen Tlabel, 1 TstaticText, 1 kompenen 
Timage, dan 1 paintbox. 1 komponen ADO 
connection, 1 komponen ADO Querry, 1 
komponen DataSource, dan 1 komponen Comport  
 
 
Gambar 4.  Desaian antar muka 
Database yang digunakan oleh alat ini yaitu 
MySQL. Adapun field yang digunakan pada tabel 
databaseantara lain Nama, Tanggal periksa, 
merupakan primary key dengan tipe data varchar, 
dan variabel lainnya Bukaan sudut menggunakan 
tipe data fixed point (decimal)berikut tampilan 
bank data. 
 
Gambar 5.  Desain bank data goniometer pintar 
 
Membuat source code , MySql connector atau 
ODBC (Open Database Connectivity) yang 
memiliki tujuan untuk membantu pengembang 
aplikasi agar terbebas dari penggunaan bahasa 
pemrograman tertentu, sistem manajemen database 
tertentu sehingga tetap dapat diakses dengan 
menggunakan source code yang sama. Alat ini 
menggunakan MySql ODBC 3.51 driver sebagai 
penghubung.  
 





Gambar 6.  Tampilan Source Code Goniometer 
Pintar 
 
d. Perakitan Sistem 
Perakitan alat yang dilakukan pada tahap ini, 
mengacu pada perakitan peralatan mekanik, 
elektronik dan perangkat lunak sebagaimana 
rancangan sistem yang telah dijelaskan. Perakitan 
mekanik meluputi perakitan manset pengikat 
goniometer yang akan diletakan pada tubuh 
pasien, sedangkan peralatan elektronik serta 
perangkat lunak meliputi pekerjaan pekerjaan 
penyambungan koneksi komponen kelistrikan 
untuk sistem pengukuran arah dan sudut gerak 
sendi serta pengkodean perangkat lunak untuk 
antar muka pemandu exercise serta bank data. 
Pada tahap ini akan diperoleh peralatan lengkap 
yang meliputi manset pengikat goniometer siap 
pakai, tampilan antar muka panduan exercise, 
serta bank data sudut gerak sendi lutut yang siap 
diakses. 
 
e. Pengujian Sistem 
pengujian masukan dan keluaran pada sistem 
elektrik mulai dari pin pada sensor, dan pin pada 
arduino nano.  Melakukan validasi nilai sudut dan 
arah bukaan sendi lutut yang dihasilkan oleh 
goniometer dengan cara melakukan pemeriksaan 
dan penilaian kinerja sistem goniometer ketika 
diletakan pada lutut pasien. Pada tahap ini akan 
diperoleh hasil nilai standar pengukuran pembaca 
arah gerak lutut dan antar muka pemandu 
gerakan fisioterapi sendi lutut. Kemudian 




f. Analisa Data 
 Analisa Sistem Elektrik dan Kendali 
Adapun beberapa sistem elektrik yang akan 
diuji tentang pengujian rangkaian system elektrik 
diantaranya , arduino nano. Arduino nano 
merupakan mikrokontroller untuk mengendalikan 
seluruh rangkaian yang digunakan Goniometer 
Pintar yaitu mikrokontroller tipe ukuran yang 
kecil. Arduino Nano ini memiliki Pin yang 
sedikit. Dikarenakan bentuknya yang kecil 
sehingga cocok diimplementasikan pada 
Goniometer pintar. Kemudian analisa pada 
sensor. Dalam penelitian ini sensor berfungsi 
untuk mengetahui adanya perubahan kemiringan 
pada lutut. Penulis perlu menggunakan sensor 
MPU-6050. sensor ini mampu membaca suatu 
sudut kemiringan benda. 
 
 Analisa Sistem Perangkat Lunak 
Analisa sistem perangkat lunak yaitu 
validasi nilai sudut dan arah bukaan sendi lutut 
yang dihasilkan oleh goniometer dengan cara 
melakukan pemeriksaan dan penilaian kinerja 
sistem goniometer ketika diletakan pada lutut 
pasien. Pada tahap ini akan diperoleh hasil nilai 
standar pengukuran pembaca arah gerak lutut dan 
antar muka pemandu gerakan fisioterapi sendi 
lutut. Kemudian pengujian antarmuka panduan 
exercise dan bank data alat Goniometer Pintar. 
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3. HASIL DAN PEMBAHASAN 
A. Hasil 
 Hasil Perakitan Sistem 
Rangkaian keseluruhan alat goniometer 
pintar yang dirancang dan dirakit terdiri 
rangkaian sensor MPU-6050 dan arduino 
nano yang ditunjukan pada gambar 7. Dan 
antarmuka pemandu exercise berfungsi sesuai 
dengan rancangan awal bisa dilihat pada 
gambar 8 dan bank data sukses menyimpan 












Gambar 8. Tampilan Antarmuka. 
 
   
Gambar 8. Tampilan Bank Data. 
 Hasil Pengujian Sistem Elektrik  
Penelitian terhadap pengujian beban 
Arduino Nano. masukan dan keluaran dari Pin 
Arduino yang telah digunakan dalam penelitian 
ini. Pin – pin sensor MPU-6050 yang 
digunakan untuk pembacaan gerakan 
kemiringan atau pengukuran bukaan sudut 
lutut. Berikut tabel dibawah ini merupakan pin 
– pin atau data masukan untuk Arduino Nano.   
 
        Tabel 1 Data hasil pengujian arduino nano 
 
  




 Hasil Pengujian Sistem Kendali Sensor 
Berdasarkan Program yang telah dibuat sistem 
kendali, untuk mengetahui data sudut yang 
dibutuhkan, bertujuan untuk mengetahui perbedaan 
antara keluaran yang dihasilkan oleh sensor dengan 
perhitungan menggunakan goniometer manual. 
Pengujian ini berperan untuk proses 
pengkalibrasian.Berikut hasil yang didapatkan dari 
pengkuran menggunakan goniometer Pintar dan 
goniometer manual, dilakukan beberapa cobaan 
bukaan sudut sebagai berikut. 
 
 




Tabel 3 Data perbandingan bukaan sudut 
 
 
 Pengujian Goniometer Pintar Pada Lutut  
 
Pada pengujian kali ini dilakukan pada 3 
orang sehat atau non fraktur. Tujuan 
pengambilan data  ini adalah untuk mengetahui 
akurasi alat goniometer pintar yang telah 
dirancang. Pengambilan data dilakukan dengan 
menggunakan goniometer yang dipasang pada 
kaki pasien bersamaan dengan alat goniometer 
pintar yang dirancang. Tata letak pemasangan 
goniometer pintar bisa dilihat sebagai berikut. 
 
 
Gambar 10. Pemasangan goniometer 
manual dan goniometer pintar 
 
Pengujian pada pasien dilakukan dengan 10 
sampel gerakan bukaan sudut, lalu dilakukan 
pengujian pada animasi antar muka gerakan 
lutut apakah sesuai dengan gerakan bukaan 
sudut pasien dan data hasil pengukuran sudut 
capaian juga ditampilkan pada aplikasi antar 
muka dan kemudian disimpan pada 
penyimpanan bank data. 
 
Tabel 4 Hasil pengukuran pasien 1 
 
 
Tabel Pasien 1 menunjukkan bahwa sensor 
MPU-6050 mendeteksi adanya perubahan 
gerakan  sudut pada lutut pasien 1. Dengan nilai 
hasil yang dihasilkan sensor dengan goniometer 
tidak berbeda jauh ditunjukan dengan rata-rata 
error. Ini merupakan jejak rekaman pertama 
untuk mengetahui goniometer pintar dapat 
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mendeteksi adanya gerakan. Dan dilihat pada 
gambar 11 animasi antar muka berhasil bergerak 
sesuai arah gerakan bukaan sudut pada 
percobaan pasien 1 dan bank data berhasil 










Gambar 12. Bank data pasien 1  
 










Gambar 14. Bank data pasien 2 
 
Pada percobaan pasien 2 hasil pengukuran 
tidak jauh berbeda dengan goniometer manual 
yang mana rata-rata error dihasilkan 2.75% dan 
antarmuka pemandu exercise berhasil bergerak 
sesuai bukaan sudut dan bank data berhasil 

























Gambar 15. Bank data pasien 3 
 
Pengujian pada pasien 3 dihasilkan rata-rata 
error 0.612% lebih kecil dari pasien 1 dan 2, 
akan tetapi pada animasi antarmuka pemandu 
pada saat bukaan sudut diatas 95° gerakan 
animasi bergerak secara acak atau mengalami 




Setelah melakukan percobaan implementasi 
goniometer pintar pada lutut pasien non fraktur, 
goniometer pintar berhasil melakukan 
pengukuran sesuai rancangan. Maka berikut 
kinerja goniometer ini yaitu ketepatan sudut, 
animasi antar muka, dan penyimpanan data 
pada bank data MySql. 
 Ketepatan sudut 
Menurut hasil beberapa pengujian pada 
pasien non frakturGoniometer Pintar berhasil 
membaca bukaan sudut, cara kerja pengukuran 
dengan membaca pergerakan dari Roll Axis dari 
MPU-6050. Derajat yang dihasilkan tidak jauh 
berbeda bisa dilihat dari hasil pengujian 
didapatkan nilai error terendah 0.612%  dan 
terbesar 2.75% ini membuktikan bahwa 
Goniometer Pintar bisa digunakan untuk 
melakukan observasi bukaan sudut lutut. 
 Animasi antar muka 
Berdasarkan pengujian antar muka 
khususnya pergerakan animasi gerak lutut, ada 
beberapa masalah yang ditemukan yaitu 




animasi hanya bisa membaca 
pergerakan pada kelipatan 10
°






pergerakan pada kelipatan 5
°
. Dan pada saat 
bukaan sudut melebihi sudut 100
°
 animasi error 
dan tidak dapat bergerak sesuai bukaan sudut 
atau bergerak sembarang. 
 Bank data 
Bank data Goniometer Pintar pada saat 
pasien melakukan exercise berhasil menyimpan 
semua data hasil yang dilakukan pasien. Bank 
data yang dirancang penulis juga berhasil 
diakses pada komputer lain, sehingga pasien 




Berdasarkan hasil penelitian dan 
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pembahasan yang telah dijabarkan dapat 
diambil beberapa kesimpulan yaitu goniometer 
pintar berhasil dirancang dan dibangun sebagai 
alat untuk observasi gerak lutut pasien pasca 
fiksasi dengan tiga fitur utama, yaitu sistem 
pengukuran orientasi arah gerakan lutut, antar 
muka pemandu exercise dan sistem bank data 
riwayat terapi fisik yang telah dijalani oleh 
pasien. Dari hasil pengujian perangkat yang 
dibangun menunjukkan bahwa alat mampu 
mendeteksi bukaan sudut lutut ekstensi yang 
dikalibrasi dengan goniometer dengan eror rata-
rata 1.774% dan dengan nilai error terbesarnya 
2.75%. Dan antar muka pemandu exercise 
khususnya gambar gerak lutut mengalami error 
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